KARTA ZGŁOSZENIOWA


	Nazwisko:
	Imię:



	Tytuł naukowy:



	Miejsce pracy:



	Miejsce zamieszkania (adres korespondencyjny):



	Informacje kontaktowe:

telefon:

fax:

e-mail:

	Opłata konferencyjna:     320 zł. (bez noclegu) lub  170 zł. (bez noclegu, bankietu i zwiedzania zamku) płatna przelewem do dnia 10 maja 2008 r.

	Zakwaterowanie:        Hotel Ośla Brama – Zamek Książ   

Koszt zakwaterowania: 110 zł /dobę (płatne w recepcji hotelu gotówka/karta płatnicza)

Rezerwacji prosimy dokonać osobiście u Pani Lemańskiej Krystyny, tel. 0-606 806 617, e-mail: k.lemanska@mirjan.pl Pokaż podgląd
Ukryj podgląd



	Faktura VAT:

Proszę o wystawienie faktury TAK / NIE (niepotrzebne skreślić)

Dane do faktury:

Nazwa:..................................................................................................................................

Adres:....................................................................................................................................

NIP:.......................................................................................................................................

	Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych zawartych w karcie zgłoszenia zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (Dz.U.Nr.133,poz.883)

Data:.................................                                              Podpis:...........................................


Prosimy wysłanie wypełnionych kart zgłoszenia oraz potwierdzenia dokonania opłaty do dnia  10 maja 2008 r., na e-mail: zgloszenie.konferencja@gmail.com faksem nr  071 328 21 45 lub pocztą  na adres: Katedra i Zakład Medycyny Społecznej AM Wrocław; ul. O. Bujwida 44, 50-345 Wrocław

www.ptol.org.pl
